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Kilka uwag

nad przypadkiem porażenia nerwu twarzowego 
z zupełną utratą smaku

skraślonycli przez 

Dra Stanisława Domańskiego

asystenta katedry Fizyologii w Uniw, Jagieł.

(Ciąg dalszy.— Zob. nr. 3 1 . ) 3

Przypuszczenie Lucaego, które uważam za ma­
jące jakąś  podstawę, ma znaczenie fizyologiczne 
dla wyjaśnienia niewiadomej prawie zupełuie czyn­
ności m. strzemionkowego. Według llarlessa 13) 
mięsień ten kurcząc się ciągnie główkę strzemion- 
k a  ku ty łow i; że jeduakże strzemionko wrosłe 
swą podstawą do błonki okienka jajowatego nie 
da się usunąć w tym k ie runku , przeto cały sku­
tek ogranicza się do głębszego wtłoczenia tylnego 
końca podstawy do wspomnionego okienka; za 
tem przemawia i ta okoliczność, że tylny koniec 
podstawy strzemionka jest ruchomszym od przed­
niego. Według L u d w i g a  14) zaś przeciwnie ko­
niec podstawy przedni podnosi się przy skurcze­

13) Art. Horen in R. W agneEs Handworterbuch d. Pliy- 
siologie IV. Bd. p. 311 i następne.

14) Lehrbuch d. Physiologie.

niu mięśnia przerzeczoncgo ż okienka jajowatego- 
Jeżeli idąc za H a r l e s s e m  uznamy za prawdo­
podobniejsze, iż m. strzemionkowy kurcząc się 
wpycha mocniej tylny koniec podstawy strzemion- 
ka do okienka jajowatego, podczas gdy na zasa­
dzie nieściśliwości płynów błonka okienka okrąg­
łego, ustępując wygina się na zewnątrz, winniśmy 
tem samem uznać, iż m. strzemionkowy utrudnia­
jąc  ruchy strzemionka tem samem zmniejsza ob- 
szerność drgań udzielanych płynom w błędniku 
a zatem zmniejsza wpływ na nerw słuchowy. W ten 
sposób m. strzemionkowy byłby niejako przytłurn- 
kiern dla słuchu. Jeżeli więc jest porażonym skut­
kiem porażenia m. twarzowego, koniecznem było­
by wzmocifimne słuchu z powodu większych ru­
chów strzemionka. I  tak też było w przypadku 
opisanym przez B a z i r e a  I5), w którym chory nie 
doslyszący przedtem znacznie na oba uszy, do­
stawszy jednostronnego porażenia gośćcowego n. 
twarzowego, dostał również lepszego słuchu po 
stronie chorej. W miarę, ja k  skutkieH odpowied­
niego leczenia ustępowało porażenie, pogarszał się 
słuch po tej stronie, a z zupełnćm wyleczeniem 
porażenia, chory równo jak  dawniej nie dosłyszał 
na obydwa uszy. W dwóeh przypadkach poraże-

5) L . c.



—  272  —

nia gośćcowego n. twarzowego zauważał L u c a e ,  
jakegmy już wyżej wspomnieli, mocniejsze słysze­
nie tonów bardzo wysokich i bardzo niskich po 
stronie chorej. Mojsnjojsze słyszenie pierwszych, 
tłumaczy Lucae z większego napięcia błony bę­
benkowej przez napreżacz bębenka, który prze­
waża nad swym porażonym przeciwnikiem m. strze- 
mionkowym. L. skłania się nakoniec do. zdania, 
iż lepsze także słyszenie tonów bardzo niskich 
polega na mocuiejszem kurczeniu się naprężacza 
i podwyższeniu z tąd ucisku w błędniku. Nie wda­
jąc  się w ocenienie całego tego przypuszczenia 
Lućaego, k tóre ,  jeżeli nie za b łędne, to przynaj­
mniej za przedwczesne uważać -wypada, zwracam 
tylko uwągę na potrzebę dokładnego badania słu­
chu w porażeniach, gdyz to zdaniem mojem n a j­
lepiej zdoła wyświecić prawie zupełnie dotąd nie­
znaną czymiośćSmięśniów kostek słuchowych. Ró­
wnież nie należy zapominać i o tern, że gałązka 
nerwowa dla mięśnia strzemionkowego odchodzi 
od pnia wcześniej, niż struna bębenkowa, jeżeli 
więc m .krzem ionkow y wpływa wyraźnie na słuch, 
w porażeniach gośćcowych ob jaw y się może, zmia­
na smaku bez zmiany słuchu lecz nie odwrotnie.

6) Suchość w ustach, na którą żalił się chory, 
uważał J f r o a d b e n t  IG) w przypadku, którego 
przyczyna tkwiła w kości skalistej. Żałować trze­
ba, iż B. tego przypadku dokładnie nie opisał. 
Tożsamo przytacza H a s s ę  l7), iż to już dawniej 
doslrmgano lubo bardzo rzadko.

W każdym razie nerwy skaliste powierzchowne, 
i struna bębenkowa mają tu znaczenie. Ponieważ 
tego przypadli w danym razie nie było, nie roz­
wodzę .się dłużej nkd nim.

7) Jednym nakoniec z ważnych lecz niestałych 
przypadów porażenia n. twarzwiogo z przyczyny 
w kości skalistej j e s t  zmiana smaku w przednich 
dwóch trzecich Bożyka, objawiająca się jego s tę­
pieniem lub nawet zupełną utratą. Że n. twarzo­
wy nie jes t  właściwym nerwem smakowym, że 
przy jego porażeniach mózgowych nie dostrzega­
no żadnych zmian sm aku, mówiliśmy poprzednio. 
Mimo to nadwerężenie jego w zwoju kolankowym 
lub w dalszym przebiegu jako struna bębenkowa

wywołuje wspomnione właśnie upośledzenie sma­
ku. Dotąd uważano to za dowód, iż główna przy­
czyna porażenia znajduje się w kości skalistej; 
w ostatnich jednak  czasach dostrzeżono zboczenie 
smaku i w porażeniach niewątpliwie gośćcowych. 
Jeżeli porównamy spostrzeżenia patologiczne na 
ludziach z doświadcztniami fizyologicznemi na zwie­
rzętach, dojdziemy do przekonania, iż struna bę­
benkowa doprowadza niewątpliwie nitki nerwowe 
do smaku w przednich %  języka, że zatem zmia­
na smaku w porażeniu gośćcowem u. twarzowego 
dowodzi, iż przyczyna tkwi także*w kości skali­
stej i dochodzi do miejsca, w7 którem struna b ę ­
benkowa oddziela się od pnia g łów nego: co w7ię- 
cej: B a z i r c  w przypadku już wyżej przytoczo­
nym porażenia gośćcowego dostrzegł, iż utrata 
smaku nastąpiła wraz z wzmocnieniem słuchu na 2 
do 3 dni przed porażeniem mięśniów twąfzowych, 
a  podobny przyptidek przytacza T r o u s s e a u  
w swych wykładach klinicznych.

Z przywiedzionych właśnie siedmiu objawów 
porażenia nerwu twarzowego z przyczyny w ko­
ści skalis te j , mamy w naszym przypadku tylko 
jeden^ tj .  zmianę smaku już na wstępie opisaną. 
Rozstrzygnąć zatem trzeba, czy ta zmiana smaku 
zostaje w związku z porażeniem nerwu twarzo­
wego.

Utrata smaku byłą_ przez 24 godzin zupełną 
a zatem obustronną,' zajmowała wićb także zakres 
nerwów jeży kopołykowych, którym zmysłu smaku 
w tylnej V3 języka obecnie już nikt nie odmawia, 
potem ustępowała zwolna i ustąpiła zupełnie w te­
dy jeszcze, gdy porażenie nerwu twarzowego utrzy­
mywało się w całej pe łn i , dowodzi to za tem , iż 
iv niniejszym  przypadku  ta zmiana smaku nie so- 
s ta j ł  %v organicznym m ią s k u  z  porażeniem nerwu 
'twetrzowego. Z tym wnioskiem zgadza się także 
ważne spostrzeżenie V u l p i a n a  1S), który po wy- 
rw airn  ‘hż"do korzenia nerwu twarzowego nie mógł 
w y ś led z i ,ż ad n y ch  włókien wyrodzonych w błonie 
śluzowej języka a tem samem dostarczył dowodu 
anatomicznego zgodnego z odpowiedniemi dostrze­
żeniami patologicznemi, iż nerw twarzowy nie zo­
staje w ścisłym jakimś stosunku do smaku.

,6) L ancet II. 23 Leo. 1866. 
,T) L. c. p. 370. 373. I8) Areh. cl. physiol. norm. et pathol. II. p. 209—210.
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Tym więc sposobem usunęliśmy ostatni i to je ­
szcze nie bardzo dokładnie przez innych uważany 
p rz y p a l  porażenia nerwu twarzowego z przyczy­
ny w kości skalistej i dochodzimy zatem do rozpo­
znania porażenia z przyć-sytiy tu trzecim odcmlcu 
M ombmja, tj. s m a m ją c  si^ściślej, J}° odejściu stru ­
ny  ibębmliowćg, a ze tuzględu na etyologią poraże­
nia  gośćcoibcgo. (C. d. n.j

Maleryaly do statystyki lekarskiej krajowej.

Powiat liski w roku 1868 pod względem lekarsko-

statystycznym, w  porównaniu z dotyczącemi datami 

z roku 1867.

opisał dr. Ignacy J l i i tn c z j  l i s k i ,  lekarz pow iatow y i jadow y  
w Lisku.

(C iąg dalszy.)

21. P ł  on i c a  we ' wsi Paszowej (ludu. 712) da;, 
nowała od d. do . Przed zbad. chor. 
ozdr. 10, u m S .  leczono ( ‘£'la) chor. 6. Z nich 
ozdr. 4. pozo.stafo' wyzdr. 2. W ogóle zaćm 
24, z nich ozdr. 14, uin.oS, pozostah^cyzdr. 
2 .

22. P ł o n i c a  we wsi Łukawiey (ludu. 192) sze- 
rzy la ls ię  od d. jo,, 1868 do d. '*7 1869 r. 

‘Przed zbad. dljor. ozdr. 9, urn. 2, za­
stano chor. 12, do d. n/)T 8(;9  r. przybyło 
clior. a§, leczono razem chor. 'oO. Z tych 
ołzdr. 43, um. 2, pozdst. w y z d r . W  og*óle 
zfich 61, z nich ozarM>2, u tir. 4, a 5 pozo 
stało wy z dr o wi c uc ó w.

33. D ł a w i e c  we wfei-Dołżycy (ludn. 313) p a ­
nował od d. "°/lt do %( 1869 r. Przed zbad. 
chor. ( » ^  ozdjt, 2 ,  um. 5, leczono chor. 5, 
do d. Igi -869 przybyło chor. 8, razem leczo­
no chor. J3, z nich ozdr. JO, um. 2, pozost. 
chor. ł .  W ogóle zachor. 20, z nich ozdr. 
12, um. 7, pozdst. chor. 1.

24. D u r  b r z u s z n y  w Smolniku przy Woli mi- 
chowej (ludu. 920^1 trwał od d. 1868

do d. ,J/j 1869 r. Przed zbad. chor. ( ) r>/ l2) 
ozdr. 2, umarło 2, znal. chor. 8, do d. 3,/)2 
przyb. chor. 7, leczono przeto *chorych 15. 
Z nich ozdr. 12, um. 1, pozostało wyzdr. 2. 
W  ogóle zach. 19, z nich ozdr. 14, um. 3, 
pozost. wyzdr. 2.

U w a g a  1. Najdłużej1 trwała choroba nagminna 
ospa w Polanej i Chrewcie (po dni 95), a najkró- 

j cej ospa w Zamłyniu, bo dni tylko 25-, średnie
\ trwanie epidemij wynosi dni 56, ponieważ wszyst­

kie epidemije razem panowały dni 1346, licząc 
każdą z osobna.

| W 24 tych siedliskach było ludności 11.974 (m. 
( i ł 3 8 4 8  k. 6.126) czyli ‘/5 ludności całego powiatu,
( z której 617 osób na epidcmje zachorowało. Z tej
l ostatniej liczby przed zbadaniem lekarskiem cho-
( rób nagminnych, w ogóle ozdrowiał® 114 osób,
} umarło 62, leczono wi^t tylko osób 441, z których

ozdrowialo 354, umarło 40, a pozostało wyzdro- 
wieńców 47. W ogóle na  epidemije zachorowało 

5 6 1 7 ' (m. 326,' żeńskiej płci 291) tj. y ,9 luduoś'ci
, (11.974), czyli ’/ ,Oo ludności powiatu, z których
( ozdrowiało 468 (m. 247 ż. 221) tj. '/3r) (11.974)
) czyli M L  ludn. powiatu a 1V3 chorych; umarło

102 (m. 54 ż. 48)vtj. V117 (-4 1.974); czyli f/699 ludn. 
powiatn a % chorych; pozostało wyzdrow. 47 

| (m. 25 ż. 22) tj. y,,54 (11.974), czyli y ,32I ludn.
powiatu ajfl/,3 chorych.

Z chorych nagminnych najstarszy wieki e*p li­
czył lat 71, najmłodszy dni 12.

U w a g a  2. W porównaniu z rokiem 1867,,gdzie 
\ w 12 siedliskach choyobami nagininnemi nawie­

dzonych było w ogóle ludnosjn 5.1)83, z klór‘ęj 
215 osób niPepiflemje zachorowało, a z nich przed 

; rozpoznaniem na miejscu lekarskiem ohotób ua-
\ gminnych w ogóle ojzdro-wialo 59, umarło 29* le-
( czono zatem chorych Ł u \  z którbtti liczby ostat-

nićj ozdrowialo 86, umarło To i wyzdrowfeńców 
pozostało ’2S, d o s t r z e lm y , '  iż w og-tde n« epide- 
inije w r. J & 7  zachorowało 215 ósób^ (w r. 1868 

i więcej o 4o2 osób chorych, ulż w r. 1867);, z k tó ­
rych yrzdrowialo 143 (w r. B868 wiecuj o 323, niż 
w r. l S j h ,  umarło 42 (w r. 186$ uięeej o 61), 

< niż w r. Ib6ft,  i pozostało wyzdrowieńaów 2.s,\ (w r- ■- m w r ' 1367).

U w i'1 'i i  o. W stofffnku do*’calo.i;oczuej liczby 
) 617 oborach nagminnych w r. 1868 odsetkti/ózdro-
( wjenia razem u mężczyzn i u kobiet wynosi TiwSgfe

(w r. 1867 zaś 67-46%), odsetka śmiertelności 
| tychże 16-53% (w r. 18&7 zaś 19-53'^j,,), a odse-
| tka wyzdrowieńców 7-62% (w r. 1867 zaś 13-01%

U w a g a  41 Sprawozdawca leczył choroby na- 
, gminńe 'oznaczone liczbami porządkowomi: 9. 11.

16. 17. 19. 22. Mrayincsis Kacper, lekarz miejski 
S z Liska 21, Freysinger Jozef lekarz Liska: 3. 15.
> Szubert Mikołaj lek. z Baligroda: 1. 4. 5. 7. 18.

20. 23. 24. Prflpst Jakób Mojżesz, lek. gminny 
| z Lutowisk: 10. 12. 14. Czop Dyonizy lek. z U-
| strzyk dolnych 2. 6. 8. 13.

| VIII W y p a d k i  s z c z e p i e n i a  o s p y  w r. 1868.

j Trzech lekarzy szczepiło ospę r. b. w tutejszym
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powiecie w siedliskach 85 ' (w 1 mieście, 2 mia- <;
steczkach i 82 wsiach). Między zaszczepionymi <
było wyznania rzym. kat. 306, protest. 42, gr. kat. j>
2690, mojżeszowego 259, razem 3.297 (a zatćm ;>
więcej o osób 1.125 niż w r. z.); z tych zaszcze­
piono krowianką płynną 548, a suchą 2749. Sku­
tek tego szczepienia pokazał prawdziwych krost \
2683, nieprawdziwych 155, wątpliwych 130, nie- 
wiadomych z powodu niestawienia sięgdo prze- {
glądu 329. Za pojawieniem' się ospy rodzimej ('na­
turalnej) szczepiono w każdej porze roku , letnie > 
zaś szczepienie ospy rozpoczęto d. 19 czerwca, 
a  ukończono je  d. 18 sferpnia. Na ospę rodzimą 
zachorowało 194 osób tj. szczepionych 43, nie- 
śzczepiouycb 151), z których umarło 33, (szcze- )
pionych 71 nieszczepionych 26) a 161 ozdrowiało. \

(Dok, n.) \

P iś m ie n n ic t w o  l e k a r s k ie .

Etude medico-Mgalu sur V infanticide; par It dr. Ambr. ; 
Tarilieu, P ro f^ tc . Avec 3 planclies. Paris lsS§'. J. B. 
Bailliei-e et fils. V II I  i 342 str. w 8ce. — pęna 6 franków. (

Dzieło to ma podobne zalety a  po części i wa- \
dy, jak  dawniejsze prace słynnego profesora pa- \
ryzkiego a mianowicie szczęśliwie umió w niem >
autor unikać wszelkich płonnych i bezowocnych 
roztrząsali i wątpliwości teoretycznych; uwzględ- <
niając przedewszystkiem potrzeby praktyczne le- l
karza  sądow ego ; nie spuszcza z uwagi tego wa- >
żnego prawidła , aby każdy przypadek rozbierać 
indywidualnie według jego właściwości; nie wdaje 
się w bezpotrzebne szczegóły bisioryczne i kry- \
tyczne; s tara się wszędzie być samodzielnym (
i uwzględnia należycie stosunek lekarza sądowego J
do sędziego, Z drugiej atoli strony spostrzegać się 
daje i w tem dziele igiełka zarozumiałość autora, S
hołdującego w niektórych gałęziach medycyny są- >
dowej wyłącznie własnym tylko zapatrywaniom [
i lekceważącego doświadczenia innych lekarzy a  na- s
wet zasady fizyologii. \

Co się tyczy szczegółów', zalecają się przed in- 
nemi rozdziały, o znakach dojrzałości p łodu, tu­
dzież o cechach, po których rozpoznać można, j 
czy dziec ię  żyło, lub nie?

W pierwszym z nich nader starannie uwydatnił 
szczegóły mające znaczenie praktyczne i dające j
się z łatwością spamiętać, pomijając te cechy doj­
rzałości, które niepotrzebnie obciążałyby podręcz- 
mk

W rozdziale o znakach życia z zamiłowaniem 
i z pominięciem czczych wątpliwości opracował <
aut. rzecz o próbie płucnej. Mówiąc o ujściu krwi 
pępowiną, słuszny przycisk kładzie na bladość >

wątroby, jako  znak dotychczas nie dość uwzględ­
niany.

Ważniejsze zarzuty szczegółowe, które możnaby 
uczynić temu dziełu są następujące:

Najprzód, mówiąc o zgniliżnie płue-, niesłusznie 
wątpi o czterech przypadkach zgnilizny przed­
wczesnej tego narzędzia u płodów, które opisał 
C a s  p e r .  W ustępie o znakach życia w tych rzad­
kich przypadkach, gdzie dziecię nie oddychało, 
a  jednak żyło, niepotrzebnie odgrzebuje wybro­
czyny k r w i  s k r z e p ł e j ,  jako znak życia, pomi­
mo że doświadczenia i spostrzeżenia C a s p r a  
i innych oddawna zbiły tę teoryą. Nareszcie naj­
słabszą stronę całego dzieła stanowi rozdział
0 śmierci z uduszenia. Obstaje w nim autor zbyt 
uporczywie przy swej nauce o śmierci z zadusze­
nia (suffoccition/, przez który to wyraz rozumie 
przerwane oddychanie w skutek zatkania ust i no­
sa (rękami, chustami, pościelą) wprowadzenia ciał 
obcych do jamy ust i gardła, ściskania ścian klat­
ki piersiowej i brzucha, zamknięcia w eiasnem 
miejscu, np. skrzyni, albo wreszcie pogrzebania 
żywcem. Za znak niezawodny tych wszystkich ro­
dzajów śmierci poczytuje w y b r o c z y n y  k r o p ­
k o w a n e  pod opłucną, osierdziem iłd., przypisu­
jąc  im bezwarunkowe znaczenie, nie zważając na 
brak wszelkich odpowiednich śladów zewnętrznych 
uszkodzenia a  nawet co jeszcze ważniejsze, na 
brak innych znaków uduszenia, ogólnie uznanych. 
P race  L i m a n a ,  S k r z e c z k i  i M a s c h k i  dosta­
tecznie dowiodły, jak  błędna i niebezpieczna jestto 
nauka ,  albowiem przekonano się, że też same 
plamy znajdują się nietylko w zwłokach osób udu­
szonych innym sposobem np. przez powieszenie, 
zadławienia, (E n ń irg en ), zagardlenie (Erdrosseln), 
ale i u zmarłych z innej przyczyny, np. wskutek 
zgniecenia, wstrząśnienia , rzucawki (eclampsui)
1 padaczki (epilepsia), niektórych rodzajów otrucia 
itd. Prof. Tardieu, nie zbiwszy dostatecznie tych 
zarzutów, obstaje przy swój nauce.

Si- J.

W y c if j g i  z  p is m  le k a r s k ic h .

Leczenie zapalenia opłucnej
w e d łu g  J e rz e g o  B u c h an a n a  

assysteuta przy szpitalu dzieci w  Londynie 
skreślił

Dr. Stanisław Bulikowski.

(diąg dalszy.)

Z kole: zastanowić nam się wypada nad częst- 
szemi nierównie-wypadkami, w których skutkiem 
zapalenia przewłoczuego powstaje ropienie. W tych 
razach przypady bywają częstokroć tak gwałto- 
wnemi, że lekarz widzi się zmuszonym do bez-
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zwłocznego wykonania przekłucia. Z drugiej stro­
ny także nie rzadko zdarza się, że przypady mi­
mo obfitej wypociliy są łagodnemi, ale natomiast 
przerażającym jest ogromne wycliudnienie, upadek 
sił, postępujący bez ubłagania, przy czem badania 
często powtarzane dostatecznie nas przekonywają, 
iż nie można się spodziewać wessania wypociny, 
najczęściej w tych przypadkach ropiastej.

Co i jak  wtedy radzić? Przekłucie niewątpliwie 
jest wskazanem. Zapewniwszy się za pomocą prze­
kłucia wywiadowego, że wypocina jest  ropiastą 
do rękoczynu wybieramy trójgraniec z najwięk­
szym światłem.Viaino przebicie większej niecp wy­
maga siły, przebić bowiem należy prócz ścian klat­
ki pokład zbitszej wypociny pokrywającej opłuc­
ne żebrową. Po wykonanem przekłuciu nie zapo­
minajmy, że mamy do czynienia z.-workiem-, n a ­
pełnionym ropą na podobieństwo zwykłej bolącz­
ki (abscesstis.), że leczenie odbywać się musi przez 
skurczenie się klatki i brodawkowanie, nakoniec, 
że jednorazowe wypróżnienie najczęściej wcale nie 
wystarcza. Niektórzy lekarze zalecają, by ranę n a ­
tychmiast- zamknąć, a potem powtórzyć przekłucie 
drugi i trzeci taz stosownie do potrzeby. Obok 
n ;ch nujmy obóz lekarzy wręcz przeciwnego zda­
nia. Twierdzą oni, że rana prowadząca do worka 
opłucnowego bez szkody dla chorego przez dłuż 
szy czas może pozostać otwartą, że dostawanie się 
wewnątrz powietrza wcale nie jest groźnem. Twier­
dzą dalej, że leczenie otoku opłucnowego (empye- 
ma) niczem się nie różni od leczenia każdego in­
nego ropienia; nie wahają się nawet wstrzykiwać 
do worka opłucnowego różnych leków, skoro tylko 
ropa cuchnąć zacznie. Francuzi (Maisonneuve, Gi- 
raldes i inni) z pewnem zamiłowaniem zakładają 
tak  zwane sączadła (dm inage) a dr. Guyon bę­
dący spadkobiercą sławnego oddziału Civiala z hó- 
pitał Neeker zalecając uczniom sposób ten, do­
wcipnie wyraża się, że sączadła są także najle­
pszym środkiem przeciw zimnicy. „Rozumie s ię“ 
dodaje on po chwili, „nie osączanie śledziony, tyl­
ko gruntów bagnistych lub wilgotnych11. Nie bę­
dziemy zbijać rozumowań tych zapatrywań, przy­
toczymy tylko zaraz wypadek, który dostatecznie 
nam wyjaśni, ozy rzeczywiście przystęp powietrza 
do worka opłucnowego jest obojętnym.

Dziecię 2%  roku mające, 6 tygodni przed przyjjffjjn i do 
naszego zakładu zapadło. .Choroba rozpoczęła sio ocl wymio­
tów, bólu w okolicy pępka, kagzlu i gorączki. W krótce po­
tem przyszła -duszność '■■(orihopnoea), | która dopiero w 5 dni 
prz*d przyjęciem  do szpitala doszła do-* stopnia zadyszki 
(dyspnor.a). P rzy badaniu znaleźliśmy dziecię znafczniewwy- 
chudłem, wynędzniałem, sitiem na twarzy, Mogło leżeć tylko 
na boku prawym -dotkniętym zapaleniem opłucnej z obfitą 
wypocinąll W ykonano przekłucie w 4tem międzyżebrzu ; ilość 
wypuszczonej- ropy ljyla bardzo znaczną. Niespokój i krzyk 
dziewczęcia był tak w ielkim , że mimo wszelkich usiłowań 
operator uiemógł przeszkodzili dostaniu się powietrza między 
opłucne, ho  wydobyciu pochwy tró jgrańca utwierdzono w ra-

( nie cew k ę , której otwór zamknięto. Nazajutrz stan ogólny
5 dziew czynki był nieco pomyślniejszym (tętno 144, ilMb od-
i dechów 60). Powietrze przy oddychaniu dość łatw o dosta-
j> wało sio do płuca, p raw ego, a z tyłu w pobliżu stosu krę
i gowego, przestrzeń stłumienia odgłosu wypukowego zmniej-
< szyła się. Lew e płuco prócz skąpych rzężeń nieokazywało 

innych zmian. W yjęto z rany cewkę i już jej potem powtór-
/ nie nie wkładano.
I W  5 dni po rękoczynie dziecię, które dotąd miało się
> dobrze, znów ogromuie podupadło na siiacb, i wyglądało
i przeraźliw ie blado. Tętno 108, małe i miękkie, liczba odde­

chów  7jj\fe.’ale lewe płuco oddychało swobodnie bez rzężeń
i Po prawej stronie z rany sączył się JJący , ostry i cuchnący

płyn. Odpływ ten nazajutrz niemniej był cuchnącym, tak , że 
i mnsiano się uciec do przestrzykiw auia najprzód słabym roz-
! czynem kwasu karbolowego,, a późnięj wodą, jodową. Mimo
? tego do 19 dnia po rękoczynie odpływ n i^  przestał być cu-
j chnącym , chociaż ilość j ^ o  powoli się zmniejszała. Szczę-
j ś ciem drowie ogólne dziewczęoia nie o wiele się pogarszało;
[ k la tka  piersiowa praw a skurczyła się znacznie, ta k , że wy-
1 m iar jej obwodowy o pól cala był mniejszym jak  wym iar
| lew ej połowy klatki. Uderzenia serca w 5 międzyżebrzu pod

brodaw ką sutkową lew ą; oddech choć słabo, słyszeć się je- 
S duak dawał nad całą przestrzenią płuca prawego. W  takihj
> do li minęło dni 10, gdy w tern niespodzianie pojawiły się
\ d rg aw k i, z początku tylko po stronie prawej,, w krotce je ­

dnak ogólne, a  trw ając bezustannie wkrótce śmierć dziew-
t częcia sprowadziły. Nastąpiło to w 30 dniu po rękoczynie,
5 a  w 11 tygodniu choroby.

) O g l ę d z i n y  p o ś m i e r t n e .  Płuco lewe bez gruzełków,
< nigdzie zgęszczenia miąższu, w przednićj części niżki stopień
j, rozedmy7 (emphysema). Prawe płuco prawie do szczętu zgnie-
\ cione i pokryte grubą w arstw ą limfy, z wyjątkiem  przedniej
i części, która zaw ierała nieco pow ietrza; tamże cieńszy po-
\ k ład  limfy. Płuco to przyczepionem było szczelu iSdo  klatki
S w  okolicy 3 żebra. Jam a oplucnowa napołńibna cuchnącym
i ropiasto-posokowatym płynem z aw ija jący m  bańki powietrza.

W  przednim piacie mózgu znaleźliśmy bolączko (ctbscessus) 
? napełnioną w przybliżeniu drachm ą ziolonawitj bezwonnej

ropy. Gruba torebka tej bolączki w jeduem miejscu stykała 
\ się z błoną mózgową ̂ miękką (p ia  mater). , Gruzłów ani za-
s k ru p ó w  uie było, kości czaszy prawidłowe. Nieznal(;żliśmy

również drugićj podobnej bolączki. (Dok. n.) ,,

l
>

K. l l a g e n :  Kwas karbolowy w  przewłocznem zapułeniu 
5 ropiastśm  yfflw odu  usznego zewnętrznego.

II. używał kwasu karbolowego przy dhigotrwa- 
{ lycb ro piasty ch otokach usznych tak u osób do-
1 rosłych jak i u dzieci, biorąc j.eduę cząść skrysta­

lizowanego kwasu karbolowego na 99 części wo- 
5 dy lub gliceryny. W ten sposób użyty środek do
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wkraplania nawet przy bardzo okwit.ych otokach 
usznych, sprawia, że w krótkim czasie wydzielina 
się zmniejsza, a ropa poprzednio płynna staje się 
gęstszą Działanie okazywało się jeszcze skutecz- 
niejszem, jeśli do rozczynu kwasu karbolowego 
z gliceryną dodawał kilka ziarn darkanu zynko- 
wego. H. jednakże dostrzegł, że kwas karbolowy 
nie pomaga w takich razach gdy otok uszny nie 
jest ropiastym, ale śluzowym.

(PraJctisclió Beitrdge sur Olirenheilfcunae, L e ip -  
sig 1868 und W . med. WocJmłsch)'. 1869 N . 13.

M . L : J

S p r a w o z d a n i a  z  p o s i e d z e ń
to w  a r z y  s t w p r z y  r o rt n i c z o -1 c k ars  k i e  li.

Posiedzenie XIII tow arzystw a  lekarskiego krakow skiego 
Dnia Igo czerw ca 1869.

Prezes kol. B ydW .— Obecnych członków 17 i 1 słuchacz 
trydz. lek. jako gość'' ‘

BI Protokół poprzedniego posiedzenia odczytano 
i przyjęto.

2) Sekretarz stały kol. Soiborowski zawiadomił 
zgromadzenie. o nadesłaniu do biblioteki towarzy­
stwa aj Wiadomości o epidemii cholery w W ar­
szawie r. 1867; b) Rocznika Towarzystwa lekarzy 
galicyjskich za rok 1868.

3) Kol. W a r s  c l i anę® odczytał o'će'i?ę raportu 
o cholerze i żółtej febi'ze mrdestaflfego z MiuistSV£ 
stwa wojiff j |z  Waszyngtonu; przycżem podnosił 
energiczność*! i P&kuteczność środków przedsiębra- 
nych przez Rząd Stanów Zjednoczonych północnej 
Ameryki w seln możliwego, ograniczenia epidemii.

4) Kol. Ii 1 unng.iis t o c k  przedstawił przypadek 
choroby Basedowa u młodej kobie.y z znacznem 
powiększeniem gałek ocznych i gruczołu tarczy- 
kowego oraz objawami niedokrewności.
Vń) Kol. S z a l a y  podał dokładni wiadomość

0 istniSfśJeem w*SViedmn stowai-zysżeniu ku nie­
sieniu pomocy rannym żołnierzom tudzież wdowom
1 sfórotom po poległych.

6) Przedstawiono na członka kor. naszego T o ­
warzystwa dra Bartłomieja Wrońskiego z Gorlic.

Dr. Ł u ck i,  
sekretarz.

Posiedzenie XIV Dnia 15 czerw ca 1869.

Przewodniczący wiceprezes kol. Blumeustok. Obecnych człon­
ków 16.

1) Protokół poprzedni tgo posiedzenia odczyta­
no i przyjęto.

i 2) Kol B l u m e n s t o k  odczytał opis przypadku 
1 sądowo-lekarskiego z swej własnej praktyki. P rzed ­

miotem onego by'o samobójstwo obłąkanego przez 
powieszenie się. Wyłożył szczegółowo charaktćiy- 
stykę otarć (fa co ria tio n ‘es) i s in ia k ó w  (sug illc itiones) 
w zastówaniu tejżV5 do pytanittycźy wymienione obra- 

1 żeniń za ż \c ia  czy po śmierci czy przez osobę samą
; czyli też przez kogo innego zadanemu zostały* a wńesz-
\ cie zastanawiał się nad postępowaniem, którego le­

karz sądo wy trzymae^ię winien, jeśli dotyczące osoby 
? cierpiały na chorobę umysłową. Następnie zawią­

zała się dłuższa rozprawa w przedmiocie sinia- 
\ ków i otai'ć, w którńj zabierali głoś koli. J a n i -
| k o w s k i ,  W a r s c h a u e 1!', J a k u b o w s k i ,  (JSfl
) t i n f t r  i R o s n e r ,  przyczem ostatni uczynił nic

uwzględnioną dotąd w prakłyde Sądowo-lekarskiej 
s uwagę, że 'jak co do sińców tak samo i co do
l otarć "żal pomocą badania bliższego dałby się ozua-
? czyć czas ich trwania, co bardzcrłwielkiej byłoby
< w M i przy or/.Pćzreniach. W dalszym toku rozpraw 

zgokzonó s'if*-wrcszcie na naglącą potrzebę ptWzy-
i nienia stosownych kroków do władz dotyczących
< o ulepszeilie zakładu dla obłąkanych w naszem
< raibwie- przyezGin uznano za ńiczbędne utworze- 

ni'd' oddzielnego zak-indu obserwacyjnego dla tego
> rodzaju (dior/ch.

3) Ohralno jednogłośnie członkiem kor. dra Bar- 
j tłomicja W r o ń s k  i-ego z1 Gorlic , 'a  proponowano
\ na członków czynnych dra. Stanisława D o rn a  ń-
\ s k i w g o  (kol. JŚerkowsk* i Rosnei*} i Mag. *Ghir.

Melaniusza R a y  t a r ) p  przełażonego trttefszegD 
Zgromadzania braci miłosierdzia (kol. Warschauer 

i i Jakubowskij.
7 *«ł) Na wniosek,'koił Ro^sń postanowiono za­
nieść* prośbę! 'do ministra hifndlu,*feby■ z powodu

< tfifisidśia sżybszejł ponldcy chorym i oszczędzenia
| czasu lekarzom dozwolonem było jeździć pociąga­

mi towarowemi
i D r. Ł u c k i
i • . .i <■>.. M M I 'Sekretarz.

i i  o  z  m  a  i  1 ś  €  i.

Plan urządzenia szkoły w eterynarsk ie j w  Krakowie.

N a u c z y c i e l e .

§■ i0
Ku udzielaniu tych wiadomości uczniom, potrzeba trzech 

nauczycieli z pomiędzy których jednem u ma hyc powierzony 
dozór nad oalym zakłademfc (z tytułem dyrektora} tudzież 
trzech adjunktó ,v, którzyby nauczycielom w pełnieniu ich 
obowiązków pom agali, a w razie potrzeby tychże wyręczali. 
Nadto potrzebny jes t aptekarz, m ający stopień m agistra Far- 
niącyi, który w aptece zakładowej okazywać będzie uczniom 
sposoby przyrządzania leków dla chorego doby tku , a przy- 
tem uczyć ma początków fizyki i chemii. W reszcie w szkole 
tej znajdować! się ma umiejętny kowal, którego obowiązkiem
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bedzie  p rzyszłych  w eterynarzów  obeznać  z podkov^m iem  koni 
a  m łodych kow alów  w yliczyć ^ej czynności p rak tyczn ie . P rz e ­

to ciało  n auczyc ie lsk ie  sk ład ać  się m a z ośm iu osób.

§. 4.

P rz ed m io ty  naukow e, w yszczególnione powy®ć# m ają  być 
pom iędzy filiine'55yc'ioli rtSzlożdrre^w sposób następ u jący :

Je d e n  lianeżfycieł w y k ład ać  Slm B otan ikę, tZ o o lo g iją / N au- 
kęPo przym io tach  pow ierzchow nych  ssaków^dom Swyoh, N au- 
k ę  o chow ie dobytku , 'F a rm ak cg n o zy ją , F an n ak o d y m im ik ę  

z T e ra p iją  ogó lną?  w reszcie  w e te iy n a ry ą  R SJow ą, razem  
z lijSftW tiiaini w  og lędzinach w&tfjFynnrskóesądowych i w u k ła ­
daniu św iadectw  n a  nich opartych .

D ru g i, ifaticzać' będziertZ odtnm ii, Zbofizyijoregii, P a to log ii 

ogólnej*i Zootom ii pato logicznej, N auki o śpbsobaeli u ła tw ia ­
nia ' porodów  trudnych i n ie p ra w id ło w y c h , Ilis to ry ją ’ i li­
te ra tu rę  w etery irary i, nnk o n ii* 1 te o ry ją  pódkcfwania' korii.

D la  trzen i^g W n au czy c ie la  , (11:1 jw laśc iw ią j 'd y re k to ra  za- 
kładii’) p o zo stan ie : P ato log ija  i T erajłfja szczegółow a, ta k  le ­
k a rsk a  ja k o  i ch iru rg iczna , w po łączen iu  z k lftłiką , Akftrgi 
j a  weteryifarSfca, w reszc ie  riaulia o chorobach  s ta d iy f u ,  r a ­
zem z poiTeyją W ete ry n a rsk ą .'

A d junktów  m ają  m ieć w szyscy trze jd iauczycie le , k u sw o j1* 

p o raó d y 'i w yręczeniu .
A p tek arz  zak ładow y  ^ c z y ć  m a p & a a tk ó w  F izy k i, Chem ii 

i FjrrfK ieyi. P rze to  ze w zględu  na tę  o sta tn ią  n a u k ę , leki 
przep:3:m cf'dlji' zw ierzą t, Icczoliyeh w  klin ikach , ile m ożnoś­
ci p rzy rząd zać  boAzf^.vr obtfe lufeuiónC

K owal zakładow y u c z y ł będzie jak  podkówać Ikonie.
(D. c. n.J

TJstawa ces. uniwersytetu warszawskiego.
LoJCiąg dalszy.— Zob. nr. S łU ta

R o z d z i  a ł  p i ą  t y l  0* red&ilefSsarzcldóie, siftlzie kanoelarji 
uttbwcrsytern. 'O ddział piorwszyc Obiadzie uniwersyteckiej. 
§. 43.ł'Radę uniw ersytecką stanowią pod-sprczydeŁcyą rektora, 
wszyscyri'zwycz:ijui i nadzwyczajni profesorowie [uniwersyte­
tu. Hektor może powoływać 11"  p o jedzen ia  rady, docentów 
i innych wykłaćkgących, laeż z "g-losem doradczym tylko 
w p rzy m io tach , dla wyjasm ehiałkftisych będą powoływani. 
§. 44. Zwykle posiedzenia "rady powinny odbywtttśi się ko­
niecznie raz w miesiąc, a nadzwyczajne* Yrtmiiarę potrzeby. 
Przed kSiźdem posiedzeniem rady rozsyłają się do IcLżdego 
z jej czlofików, w imieniu rektora, a w iz u je , z oznaczeniem 
w nieb przedmiotów podlegających roztrząsaniu na tem po­
siedzeniu f§l 45 . W szyscy członkowie rady, obowiązslni są 
znajdować się* na  jej pesiedżjeniach. W  razie niemożności, 
zawiadamiają Aiektora o przyczynach swej nieobecności, co 
zapisuje się do protokółu. §. 46. N iestaw iąjąey się z obec­
nych członków na posiedzenie,' tracą: prawo głosu w sprsH 
wach na tćm posiedzeniu rozstrzygniętych. Z tego wyłączają 
się sprawy o wyborze osób bę(lĄ.Syfh w służbie przy uui- 
w lrsy tecre jrozstrzygane  przez, balętowanie; niestaw ający do

i takow ego, może oddać sw ą gałkę, jednemu z obecnych człon­
ków, piśm iennie zawiadom iwszy rektora o tęnr oddaniu przed 

£ rozpoczęciem  balototvania, tak jednak'że, aby upełnomocniony
m ógł z upoważniemem .rozporządzać Die więcjij jak jedną  

\ gałką. §. 47. Eada nie przystępuje do roztrząsania i decydo­
wania spraw, jeżeli na posiedzeniu nie znanluH  się, przy- 

r mrjKnićj dwóch trżeaięh olłPcnych członków. |jd c ^ a s  waka-
 ̂ cyj, może m iewać nadzwyczajne posiedzenia, ty i o eo do
\ spraw nie cierpiących zw łoki, ale balotowanie na posady
S przez tan czas może się o d b y w ą ć ^ ^ 4 8 . Przedmioty za-
< jęiiiąŁrady tsą: A) pozostawiane (lo sjntwiijęjjzeuia przez radę.
S 1) rozdział przedmiotów i porządek ich w ykładu w e w szyst-
> kich fakulretaeh; 2) przySailzanife medali,, studentom ; 2) za­

twierdzanie w stopniach n jukow yeh i^ d n o ^ f j  rzeczyw istego
t iStądenta; 4 ) E z d z ia l funduszów, w yznaczonych w ędhigjotatu
s na poipoce naukowe w faluiltefcwflr; 5) rozporządzenia w przed-
> mioę^i wydąnia ,(l^ieł naukowych w  imieniu uniwersytetu;
5 Gfc decyzje co do prógramów na konkursu dla zajęcia wakn-
\ .iąoŁcli katedr i innycli poąad nauczycielskich. T) ljoztrząsa-
< nie finansowego budżetu uniwersytetu. ,{3) Przedstawiane do
> zatw ierdzenia k iń^ tęra: 1) środki i jsposoby dążącą do wzm oc-
\ niania riaukawej i wykj^dowój działalności uniwersytetu;
> 2) wybór doąentów, lcktorjł(jv i o^ób zostających p jffi nan-
\ komo pomocniczych jnptytwej^fh uniwersytetu (g. 30); przy-
5 puszczenie priYat,-(,locentów do wykładu lekcji; 4) w yb órsę-
\ ylziów i kandydatów 1̂1 a sędziów un iw ersyteckich; 5) wybór
i sekretarzą. rady i zarządu uniwersytetu i jego pomnenikóp’ ;
5 6) uw alinanie i icydalanie w szystkich w yż wspomnionych
S (O^ób; 7^jr>-yzuS(jząuie. stypepdjć^' .^udentom ; 8) instrukcja

dla działjśji inśpektori? i jego pomocnikĆNY; 9) przepisy  

s o sposobie pQb,oijii,(>U(]ziąle i użyciu fuminsów, z^biewpnyeh za
< słuchanie lckę ji; ,:Ię) jJpi®mowiuii^(Cfflidentów dc. uniwersy-
S te tn ;  o przylni^zęjeniu ,jy>sti;oiyujph osółj do słncliaąia 
\ lckcij i pobtaM uc za t« iekeje opłaty \ , d l  o obowiązkach
S ucŁacyai się i porządku iy uniw ersytecie; 10) mowy przy-
) goJoiYaweze.ąlo odqzj7tania (ina  aktach uroczystych nniwęrsy-
j ^ ;u .  C) Przedstawiane, za ijośredhictwem kurątora do za-
 ̂ tw ierdzenia m inistra: f y  wybór dziekanów i profesorów; 2)

uw alnianie i w ydalan icfz uniwersytetu dziekanów i proffcso- 
? ió w ; 3) rozdział fakultetów na oddziały, p o łą c z e ń ^  i roz-
< dzielenie katedr i zastąp ien i! jfednych z nich przez drugie,
S i określenie, lctóre z w ykładanych przedmiotów powinny
( nyć ^ low iązu jącem i d H  studeiitów ; 4) W ożenie przepisów
) o termiiiie początku^cgzam inów lia B o u n ie  naukowe, g. 49.
S D o przedmiotów zayęć raiły n a B .y  takke rozważanie w nios-
> ków  kuratora donószącyph tak uniwersytetu, jak i okrbgu
\ naukowego. (D. c. n.)

KRONIKA.

Śinierielność w  Krakow ie  hyła podług wykazu dra 
Mohra fizylfa niięiskittg'o,jco miesiąc injKistratowi prze|lkła- 
danegę,, w lipcu r b. następująca:
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Z ludności stałej zm arło :
Chrześcian płci męzkiej 37, żeńskiej 39, razem 76; mniej 

jak  w czerwcu o 5.
Starozakonnych płci męzkiej 27, żeńskiej v15, razem ,'42; 

więcej niż w czerwcu o 1,
W spólnie płci męzkiej 64, żeńskiej 54, razem 118; mniej 

jak  w  czerwcu o 4.
W  tymże miesiącu roku zeszłego zmarło 103, a  zatem 

w bieżącym roku wiecej o 15.
Na cmentarzach krakowskich pochowano z wsi przyle­

głych, oraz obcych w mieście i szpitalach zmarłych :
chrześdan 45,
starozakonnych 2.
Z obcych chrześc ian ;
1 dziewczyna 201etnia, utonęła kąpiąc się w Wiśle, w miej­

scu zabronioneni.
1 chłopczyk um arł postrzelony śmiertelnie z pistoletu, 

którym się dzieci bawiły.
Liczba nieżywo urodzonych wzrosła znów w lipcu do 15. 

Pomór dzSci chrześciańskich mierny, starozakonnych bardzo 
wielki, gdy n ® 2  zmarłych ogółem, liczono dzieci 33, z tych 
9 zH horoby d ław ea, li 7 z suchot dziecięcych. Choroby 
ustroju nerwowego liczne. Równioż pojawiały się choroby 
narządu oddechowego. Dur rzadki. Zimnico pod różhemi po 
stadam i ukryte, częste. Za nastaniem upałów w połowie lip- 
ca, cierpienia narządu traw ien ia , szczególniej*'biegunki roz­
powszechniły się , łatw o jednakże środkom lekarskim  ustę­
powały.

Hucli chory cis w  lw ow skim  szpitalu powszech­
nym. Pozostało z końcem maja b. r. 642 chorych, do tych 
przybyło w czerwcu 420, leczono raMjłn 1062. Z tyoh wy­
zdrowiało 364, umarło 35, wydalono ffSewyleczcMch 31, 
nbyło razom 430. Pozostało przeto z ko:' ceni miesiąca czerw­
ca w dalszej kuracyi 632 chorych, a m iwiowicie: na oddzia­
le chorób wewnętrznych 74, zewnętrznych! 62, kobiecych 9, 
skórnych przewłodznych 14, kiłow ych 120,*.iOSznych 57, obłą­
kanych 265, w zakładzie położniczym kobiet 23, dzieci 8.

Stopień doktora medycyny otrzymali w uniwersy­
tecie berlińskim dnia 29 lipea r. b. p. S zo s t a k  o w s k i  z Po­
znania, po napisaniu rozprawy: o z w y r o d n i e n i u  m i a ż -  
d ż y c o w e m  t ę t n i c  w z a p a l e n i u  n e r k o  w óm (Ueber 
atharomatose Uer/p.neration der Atłerim  bci Niermentziin- 
dung).

W  Wrocław iu p. Maciej G ą s i o r  o w s k i  syn śp. dra Ludw i­
k a , zasłużonego w piśmiennictwie historyczno-lekarskiem  
poiskićm autora, dnia 31 lipca po obronie publicznej roz­
praw y z zakresu chorób kobiecych uzyskał wieniec doktorski.

Klinika położnicza krakowska dotychczas nie jest 
jeszcze przeniesiona do gm achu, który na ten cel od trzech 
la t nabyty7, od m. marca r. 1867 zupełnie jes t urządzony.

Uczczenie ś. p. dra Metziga w  Lesznie pomnikiem  
grobowym  i fundacją dobroczynną.

Z listu z pod Rydzyny zamieszczonego w nrze 175 r. b. 
Dziennika poznańskiego dowiadujemy się, że m ieszkańcy

m iasta Leszna a  pomiędzy nimi przeważnie Niemcy i żydzi 
wywiązali się chlubnie z długu wdzięczności dla swego za­
służonego spółoby w jńbla, ś. p. dra M etziga, który .licznemi 
dobrodziejstwami zniewolił ich serca do hołdu niewygasłej 
czci i cnót jego uwielbienia. We wspomnieniu pośmiertnem 
nasz „Przegląd lekarski" w nrze 49 r. z. na str. 410- -411 
poświęcił kilka słów sprawiedliwego i wdzięcznego uznania 
temu żywotowi S in iejącem u nietylko pożyteczną pracą tak  
na polu wykonawczem j a k i  naukow em , nie tylko dziełami 
miłosierdzia i poświęcenia dla bliźnich, ale szlachetnym 
i śmiałem orędownictwem za nieszczęśliwą sprawą polską, 
której mąż ten, aczkolwiek sam był narodowości niemieckiej, 
służył pióiym i czynem z całym zapałem szczytnego unie­
sienia : Otóż pomnik marmurowy na podstawie granitowej
przekazuje potomnośajj pamięć ttego d o b ro d z ie j  a pozostała 
nadwyżka ze składek po opędzeniu kosztów grobowca obró­
cona być ma na wieczystą fundacyą, z której odsetki corocz­
nie służyć mają na wsparcie ubogich m i j a  bez różnicy w y­
znani a j  Autor listu odzywa się do rodaków, aby ze swój 
strony złożyli dowód trw ały swej wdzięczności zgasłemu 
obrońcy praw polskiego narodu. Przypomina kółku sejmo­
wemu polskiemu W. Ks. Pozńraiiskiego, a w szczególności 
szanownemu tegoż prezesowi dr. L i b e l t o w i  uchwałę, która 
w tej rzeczy już zapaść m iała i o rychłe wykonanie tejże 
uprasza.

W  odpowiedzi na tę odezwę umieszczonej w Dzienniku 
poznańskim w nrze 181 r. b. wyjaśnia dr. K a r o l  L i b e l t ,  
że koło sejmowe polskie w Berlinie przy schyłku ostatniej 
kadencyi sejmowej postanowiło za jąć 's ię  po powrocie do za­
gród domowych zbieraniem składek pomiędzy wyborcami 
swymi na wiekopomne uczczenie śp. dra M e t z i g a .

Sądzono, że się Zbierze kwota dwóch tysięcy talarów  
mljjąea stanowić fimdaoyą imienia M e t z i g a ,  której roczna 
prowizya w ilości stu talarów  miała być przeznaczona na 
dożywotni pożytek jednego członka z pozostałej rodziny zmar­
łego, a potem przekazana towarzystwu naukowej pomocy 
imienia Karola M a r c i n k o w s k i e g o  i zamieniona na cią­
głe stypendyum dla ubogiego a zdatnego ucznia medycyny. 
Ubiegający się potomek śp. Metziga m iałby przed innymi 
pierwszeństwo.

Na przyszłej kadencyi sejmowej w październiku r. b. po­
słowie zdadzą sprawę z zebranych składek. Ostateczne po­
stanowienia w swoim czasie podane Łtedą do publicznej w ia­
domości.

N e k r o l o g i a .

W  Lipsku um arł dr. Karol Gustaw C a r u s  prezydent 
akademii Leopoldo-karolowej, znakom ity professor i płodny 
pisarz w dziedzinie anatomii porównawczej i fizyologii.


